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estudos porém, analisaram o efeito da SAOS leve sobre a veloci-
dade motora, mental e coordenação vísuo-motora.
Objetivo
Avaliar os efeitos da SAOS leve na velocidade motora, mental e
coordenação vísuo-motora de pacientes acometidos por esse dis-
túrbio do sono, num estudo caso-controle.
Métodos
29 voluntários com SAOS leve (GS) foram selecionados no
ambulatório de distúrbios respiratórios do sono (DRS).
Critérios de inclusão
Ambos os sexos; IMCr35 Kg/m²; idade 418 anos; diagnóstico
clínico e polissonográﬁco de SAOS leve caracterizada por Indice de
Apneia-Hipopneia (IAH)45 eventos eoque 15 eventos/hora de
sono e sintomas (AASM, 2005). O grupo controle (GC) foi cons-
tituído por 30 indivíduos com IAHoque 5 e Índice de
despertaresoque 15.
Bateria de testes cognitivos
Digit Symbol Substitution Test (DSST; Wechsler 1997); subteste da
bateria WAIS III (Escala de Inteligência de Wechsler para Adultos): os
voluntários substituíam uma sequência de dígitos por símbolos, de
acordo com uma grade modelo. Antes do início da tarefa foi realizado
um treino pelo pesquisador. Em seguida, foi solicitado aos voluntários
que ﬁzessem o maior n° de substituições possíveis em 120 s. A cada
30 s, o pesquisador marcava quantas substituições foram feitas, de
modo a determinar se os voluntários memorizam a associação entre
dígitos e símbolos. Esse teste avalia, se os voluntários se tornarammais
rápidos no decorrer do teste, ou se foram suscetíveis à fadiga, o que os
torna mais lentos. O estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética (n°
569709). O teste GLM para medidas repetidas foi realizado para
comparação entre os grupos. Foi considerado po0,05. Resultados Os
dados descritivos da amostra são: idade (GC: 3879 versus GS: 4177
anos); IMC(GC: 257 2,8 versus GS: 26,47 3,4 Kg/m2); anos de estudo
(GC: 1674 versus GS: 1573); nivel socioeconomico (GC:39711
versus GS: 3779). Os dados do teste DSST30 (GC: 19,0373,78 versus
GS: 20,4175,52); DSST60 (GC:16,8973,94 versus GS:17,2174,15);
DSST90 (GC: 17,2473,96 versus GS: 18,1074,81); DSST120 (GC:
19,1474,24 versus GS: 18,8373,94).Não foi encontrado diferenças
signiﬁcantes entre as variáveis analisadas.
Conclusão
Nossos dados preliminares mostram que indivíduos com Saos
leve não apresentam déﬁcits cognitivos referentes a coordenação
vísuo-motora e velocidade motora-mental.
http://dx.doi.org/10.1016/j.slsci.2016.02.024
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Resumo
O bruxismo é uma desordem motora oral estereotipada caracter-
izada pelo ranger ou apertar dos dentes. É considerado, uma das
parafunções mais prejudiciais ao sistema estomatognático, causando
desgaste dental e maior fator de risco de distúrbio tempor-
omandibular (DTM). O tratamento do sistema estomatognático utili-
zando placa oclusal tem considerável eﬁciência em casos de bruxismo
associados à tensão muscular. O tratamento com a acupuntura esti-
mula o sistema nervoso central e o periférico a liberar neuro-
transmissores no processo de restauração e manutenção da saúde,
sendo aplicável nos casos de bruxismo. A abordagem do bruxismo
deve ser transdisciplinar, com diagnóstico embasado em exame
clinico, relato de parceiro, eletromiograﬁa e polissonograﬁa. Objeti-
vou-se tratar 44 pacientes bruxistas subdivididos em dois grupos. O
grupo A, com 17 pacientes de ambos os sexos, recebeu tratamento
com placas acrílicas estabilizadoras e, o grupo B, com 27 pacientes de
ambos os sexos, recebeu sessões de acupuntura. Os resultados dos
grupo A e B foram comparados com os achados num grupo C, for-
mado por pacientes não bruxistas. Utilizou-se a eletromiograﬁa para
veriﬁcar o resultado do tratamento em relação a atividade elétrica dos
músculos masseteres e temporais, em posição mandibular de re-
pouso. Os resultados evidenciaram uma diminuição estatisticamente
signiﬁcativa nos músculos mastigatórios do grupo A em comparação
com o periodo sem tratamento. Conclui-se que, a placa estabilizadora
pode ser mais efetiva, a curto prazo, do que a acupuntura.
http://dx.doi.org/10.1016/j.slsci.2016.02.025
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Resumo
Introdução
A apneia obstrutiva do sono (AOS) é uma doença caracterizada
por obstruções nas vias aéreas superiores, que podem ser parciais
ou totais e, de maneira progressiva e crônica podem causar re-
percussões negativas para o sistema cardiorrespiratório e funções
da musculatura esquelética. O Ultrassom (US) é um método de
avaliação clínica que permite acesso a dados de mobilidade e
espessura diafragmática, aﬁm de avaliar a atividade desse músculo.
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Métodos
Foram avaliados 9 pacientes com AOS moderada ou grave IAH¼
30,75717,36, sendo 4 mulheres (44,44%) e 5 homens (55,55%),
com idade média de 51,55710,30 anos, peso 84,67712,52 kg,
altura 1,6370,08 m e IMC de 31,7573,15 m/kg2. Foram sub-
metidos ao protocolo de avaliação com ultrassom, descrito em
Souza, H. et al. 2014.
Resultados
Os valores encontrados foram de 11,3472,69mm para Mobilidade
(volume corrente), 58,317 14,03mm para mobilidade (capacidade
pulmonar total), 2,5670,61mm para espessura (capacidade residual
funcional), 5,6270,73mm para espessura (capacidade pulmonar total)
e 3,7071,38mm para espessura (pressão inspiratória máxima).
Conclusão
Os dados obtidos nessa pesquisa comprovam que o ultrassom
proporciona, de forma rápida e não invasiva, a avaliação da ativi-
dade muscular que pode estar prejudicada por repercussões pa-
tológicas e permite acesso direto aos dados de mobilidade e
espessura do principal músculo da respiração, podendo servir
também para avaliações de efeitos de técnicas ou programas de
reabilitação respiratória.
http://dx.doi.org/10.1016/j.slsci.2016.02.026
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Resumo
Os aparelhos intraorais (AIOs) se constituem em uma opção, com
altos níveis de eﬁcácia, para tratamento dos distúrbios respiratórios do
sono. Contudo, a maioria dos AIOs disponíveis no mercado apre-
sentam evidências cientíﬁcas de sucesso apenas no controle de ronco
primário, apneia leve e moderada. O presente artigo propõe uma nova
categoria de AIOs como alternativa para o tratamento de casos graves,
conhecida como Técnica Lingual de Caram. Realizou-se um estudo
observacional retrospectivo para avaliar a eﬁcácia dessa nova categoria
de AIO de controle lingual direto no qual há contato do artefato com o
dorso e/ou base da língua (Órtese Lingual). Avaliou-se 11 prontuários
de pacientes diagnosticados com Síndrome de Apneia Obstrutiva do
Sono (SAOS) grave (IAH430) de ambos os gêneros, de 21 a 63 anos de
idade, submetidos à polissonograﬁa basal (sem AIO) e ﬁnal (com AIO)
e por meio de estudo comparativo os seguintes parâmetros foram
avaliados: Índice de Apneia e Hipopneia/hora (IAH)-subdividindo a
quantidade de eventos em hipopneia e apneia, saturação de oxigênio
no sangue (SaO2) média e mínima e a quantidade de dessaturações
por hora. Em todos os casos, houve diagnóstico médico baseado nos
índices polissonográﬁcos e, constatada a recusa de tentativas do tra-
tamento padrão ouro sugerido pela Associação Americana de Medi-
cina do Sono, o CPAP (continuous positive airway pressure), foi ins-
talado o AIO. Houve controle da SAOS demonstrados através da
comparação das médias e desvio padrão antes e após o tratamento dos
seguintes fatores: IAH (65,8732/10.175,7) Total de eventos respi-
ratórios (380,27180,3/61.6730.9) Apneias Obstrutivas (3177158,3)
Apneias mistas (19,2726,1/0,270.4) Quantidade de Apneias
(168,67102,4/9,579,5) Quantidade de Hipopneias (178.67138/
48,4735,9) Saturação mínima (74,278,1/83,375,1) e Quantidade de
Saturações (42,67/5,277,4). A Órtese Lingual se mostrou eﬁcaz na
solução da SAOS grave quando se comparou polissonograﬁas iniciais e
ﬁnais, demonstrando a redução signiﬁcativa das principais variáveis
estudadas.
http://dx.doi.org/10.1016/j.slsci.2016.02.027
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Resumo
A rotina irregular e a exposição excessiva a estímulos luminosos
podem interferir com o início e a manutenção do sono. A diminuição
da atenção e o aumento da ansiedade são queixas comuns entre pes-
soas adultas privadas de sono, que apesar disso, continuam com há-
bitos inadequados, que se persistentes podem gerar insônia crônica.
OBJETIVOS
Avaliar hábitos relacionados à higiene do sono, e o efeito da
qualidade de sono de adultos sobre a atenção visual, psicovi-
gilância motora (PVT) e estados do humor.
Métodos
83 adultos (2775 anos) participaram deste estudo. Pessoas com
escolaridade o12 anos, baixa acuidade visual (não corrigida), diag-
nóstico prévio de transtornos neurológicos/psiquiátricos, uso de
medicações hipnóticas, ansiolíticas e antidepressivas não foram
incluídas. Após entrevista inicial e preenchimento dos questionários
de sono (Pittsburgh, Epworth, Higiene do sono), o voluntário in-
iciava o uso do actígrafo. Após o ﬁm do período de
registro (810 dias), eles realizavam os testes de atenção
concentrada visual (D2), PVT e preenchiam as escalas: Auto-ava-
liação para diagnóstico do transtorno de déﬁcit de atenção/
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